入会申込書

学術情報XML推進協議会
代表 中西秀彦　殿
　　　　


貴協議会の趣旨に賛同し、入会を申し込みます。


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　　月　　　　日


法人・機関名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


代表者　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


担当者所属　　　　　　　　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　


連絡先

住所　　　〒　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

電話番号　　　　　　　　　　　　　　　　FAX番号　　　　　　　　　　　　　　　

E-mail　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　


入会承認後には本申込書に記載された法人・機関と代表者担当者に関する情報を一般に開示することに同意します。
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